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S I N 0 P S I S 
Lalihan 11miah ini merupak a n sebu a h ka j ian kes 
ke atas Rumah Harapa n , sebu ah i nstitusi ' Da y Centre ' untuk 
pesakit-pesakit mental yang terletak di Petaling Jaya . 
Kajian ini terdiri daripada 4 Bab . 
Oab I ialah Bab Pengenalan. Ia membi nca ngkan 
kewujudan pesakit - pesakit mental dalam masyarakat kita, 
perma salahan dan objektif ka jian i n i , kepentingan kajian 
serta h ipotesis kajian . 
Bab I I ialah Bab Metodologi , mcmbincangkon tcntnng 
kacdah - kacdah kajian , respondc n kajian , o l ol kajian don 
masalah kajian . 
Bab III ia l ah Bab Rumah Harapa n dan Kliennya . 
Bab ini me mperk e nal ka n darihal Rumah Harapa n , program-
program hariannya dan kakitangannya . la juga membincang -
kan J atarbelakang klien , keadaan klien di Rumah Harapan 
dan hubun ga n k licn dc nga n Rumoh llarapan . 
Dab IV ia l a h Perbincangan dan Rumusa n . Ia mcrumus -
ka n apa yang pe ng kaji pero l chi dari kajian dan me n1njau 
kcbcrk !Jc.m a n r~uma h ll arapan . 
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1 .1 Pe ngenalan 
BAB I 
PENGENJ\LAN 
Masyarakat ki ta me njad i semakin kompleks apab i la 
negara ki ta pesat membangu n. Kini negara kita telah men -
jadi sebua h Negara Industri Baru (Newl y Industrialized 
Country@ N. I .C.). Kesemua ini berlaku dalam masa beberapa 
ta hun s ahaja . 
Pe r soalannya pembangunan yang pesat dalam masa 
yang singkat i n i juga me mba wa kesan-kesa n buruk kepada 
ahl i-ahl i masyaraka t . An taranya ialah mc ning kolny a t c ka nan-
tekanan dan jangkaan-j angkaa n masyara kat kc a l as a hli-ah l i-
ny a s udah tentu dalam proses pe rkembongan pcsaL scdcmikian, 
teka nan masyarakat semakin me mbe ba nk a n ahli ma syaraka t nya . 
Sebagai con toh sistem pendidikan ki ta s udah me njadi semakin 
rumit dan s uasama ke rja ki ta semak i n me ngkehe ndaki pe ni ng-
ka t a n produktiviti ke rja . 
Dalam tekanan - tekan a n h idup sedemi kian , sesetengah 
i nd ividu mc ngaJami tcka na n , lemah ti ngkahlak u daya - tindak 
(coping be haviour) dan ada juga yang mengalami masalah 
mc n Lal . Kcwujuda n pcsokit-pcsokiL me ntal ini tcrnyaLa 









1 .2 Pe r masalahan Kaj i a n 
Scs 'Or a ng pcsak i L me ntal 3dala orang yang ter-
ga ngg u f ik ira n dan kc l akuannya , hasi l dar i gangguan ment al 
yang dia l ami nya . I n i bermak na s e s e orang pesa kit mental 
ti dak dapat berfungsi seperti seorang biasa : (i) Dia tidak 
dapa t hi dup be rdikar i , sebal i knya terpaksa bergantung 
ke pada ora ng la i n da lam hi dup seha r i -hari. (ii) Sebagai 
seorang ahl i ma s yaraka t pula , seseor a ng pesakit mental 
kurang s a nggup memi kul tanggung j awabnya dalam mas yara kat . 
Denga n itu , pesakit me n ta l me n i mbulka n masalah ke pada 
ke luarga da n me n i mbu l ka n ma sala h sosial kcpada mosysrakot . 
Semema ngnya waj a r mas yara kaL k iLa pcr lu mcmbcri 
l e bih ba nya k perhatian terhada p ke baji ka n pcsa ki t-pcsa kit 
me n t a l da lam ma s yara ka t kita . 
1 .3 Objektif Kajian 
Ob jek t if ka jian i ni adala h un t uk melihat bagaima na 
sesebua h i nstitusi ' Day Ca r e ' be rfungsj un l uk pesakit me ntal . 
Pe ngkaji telah me mi l i h Rumah Hara pa n , sebu a h ' Day Care ' 
pesak iL me n ta l dj Pcta J i ng Ja ya . De nga n itu , kajian i ni 
adal a h scbuah ka jian kes ya ng me mapa rk a n pcrja l a nan da n 
a ktivi Li-ak Liv iLi d j Rumah ll o rapa n . Ob jckLif kajian i n i 
adalah un uk rnc ngkojl pcrkuro - pcrkara bcrikut : -
( o ) Ap koh bc n Luk aL ou bcn tuk - bcntuk ba n tua n 
yung di o d Jokon ol~ h Rumah Harapan kepada 










(b) Sejauhmana kcb~rk~s~n~n Rumah Hara pan dalam 
mcmbanLu kl i c nnya . 
1.4 Si gnifikan Kajian 
Ka jian i ni me ngkaji ak tiviti dan perjalanan Rumah 
Harapan . Ianya be rsifat kajian sosiologi , yakni me ninjau 
bagaimana sesebuah institusi ' Day Centre ' unt uk pe saki t 
me ntal dapat rne rnainkan peranan sosialnya dalarn rnasyara kat . 
Oleh itu , dari ka jian ini , k ita dapat ketahui pera nan dan 
kepenti ng a n i nstitusi ter sebu t dalam rne ngatasi rna sa lah 
kewu j udan pesakit - pesakit mental dalam ma syaraka t kjLa. 
Kaj ian ke atas instiLusi ' Day Cen tre ' pcsakiL 
rne nLal jarang sekaJi dibuat di negara Ma l aysia , wnlaupun 
kajja n scper t i ini s uda h banyak djbuaL di lunr ncgcri . 
De ngan itu , pengkaji be rharap kajian ini dapdt rne rnberi 
surnba ngan kepada bidang akadernik di nega ra in i . 
Di sarnp i ng itu , ha siJ dari ka jian i n i boleh di-
gunakan o Jch i nsL)tusi -institusi ' Day Cc nLre ' yang lain 
s cbaga i rujuka n dan un t uk penilaian kerja rncreka . Mereka 
bol e h rne mbuaL aplikasi rnasing-rnasi ng selepas rncrujuk kepada 
kajian j n i. 
J .S Ka j i an- Kojian Lc pas 
'l't' rci pal b bcrupa kajian yang Le l ah d1jala nk a n 










Antaranya Lermas uk) a h kt j i ;i n Pi-..1nk Ho l l qwn x: : 
(i) Psychiatric DAy C ~ re : The Use rs ' Perspective . 
( ji ) Da y Care I n An Inner Ci ly . 
Oj samping itu , ter dapat juga kajia n Her z, M. L .: 
Research Overview In Day Treatment , kajian Will iam , G. : 
Day Care For Pa tients With Psychiatric Disorders , dan buku 
Wi ng , J . K.: Evalua ti ng Commu nity Psychiatric Serv ice . 
Kesemua ini adalah kajia n ya ng te lah dijalankan di luar 
ne ger i . 
UnLuk ka jian i ni , tinjauan bacaan u Loma i<ll oh 
kaji a n Frank Hol l oway : Day Care In An Inner Ci Ly . Oalom 
arLikcl i Lu , Frank Ho ll oway Lelah mc nin jau kualiLi pcrkhid-
matan t ujuh buah pusat ' Day CenL r e ' di Orj Lai n , dcngan 
menggunak a n pendckatan ' Pen1ilaian KcpcrJuan ' atau ' Needs -
Asscssme n l ' . Kepu t usan ka jian Frank Hol l oway mcncadangkan 
un t uk diadakan la ti ha n ke ma h j r a n khu s us d i pusat-pusat 
pemulihan psikiaLrjk . 
J . 6 Ko nsep Kajian 
SaLu konscp pc n L) ng mc nge na 1 pesakJ mental perlu 
dinyaLakan di si n i . Pada asasnya , scseorang pesak1t mental 
iLu mc nghadopi dua ma sa lah u Lama , 1c1 1tu : 
(I) M u 1l i1h K l lnlk o l . 
S s orang p sok1L men al mcnghadap1 masalah 










dan scbagni nyn . M~ $~l a h -masa l ah i n i boleh 
mc nycbabka n pcs kit - p Psak i t ber~e lakuan luar 
biasa scpcrti meme noi l dir i , ter lalu sensit i f 
dan sena ng menjadi marah . 
(ii) Masalah Sosial . 
1 . 7 Hi potes i s 
Masalah sosial pesakit mental berkait r a pat 
dengan masalah klinikal d i atas . Ini adalah 
kerana kesakitan seseorang pesa k it itu t e lah 
menjejas hubungannya de nga n orang lain . 
Begitu j uga , pekerjaan atau pe nd idikan sese -
orang pesakit mental itu menjadi tcrgcndala . 
HipoLesis kajian i n i ialah bahawo ins Litus i 
' Day Ce n tre ' adaJa h institusi yang berkesan dalam fung si 















BJ\D I I 
METODOLOGJ 
terbahagi kepada 5 bahag i an : 
Responden dan Tempat Kajian 
Kaedah Kajian 
A]at Kajian 
Cara Menjalankan Kajia n 
Masalah Kajian 
2.1 Resp o nde n dan Te mpat Kajian 
Enam orang k)ien di Rumah ll arapun LC'loh dij dikan 
responde n kajia11 . Bilangan respondcn adala h kccil kcrana 
purata bilangan klicn Rumah Harapan pada seLiap masa ada-
Jah enam orang . AnLara e nam orang responden terscbu , 
tiga adala h klien Jelakj da n tiga orang klicn pcrcinpuan . 
Umur mereka pula anLara 16 LC'.l hun h inggC'.l 40 tahun . 
Tempat kajian ialah di premis Rumah llarapan itu 
sendiri . Premis i n i merupakan sebuah rumah bungalow dua 
Li ngkat ya ng mcmpunyai halaman ya ng luas . Ia crlctak di 
No . 41 9 , Ja l an )7/17 , Scksycn 17 Pc aling Jaya . Dalam 
ba ngunJn t n iJah akLivi i-aktiv1 i har1an ' Day Centre ' 











2. 2 Kaedah Kajian 
Kajian i ni menggunakan 2 knedah u t ama . 
(a) Pemerhatian Ikutserta 
Pada mulanya pengkaji menggunakan masa c uti s e lama 
satu mi nggu un tuk mengikuti perjalana n aktiviti Rumah 
Harapa n sepenuh masa . Da r i peluang in i lah pe ngkaj i dapa t 
berkena)a n denga n kakitanga n dan j uga kl ien-klien di Rumah 
Harapan . De ngan itu , baru terbinalah hubungan baik di 
a n tara pe ngkaji dengan pihak Rumah Harapa n . 
Selepas tempoh satu minggu Lersebul bcrlolu pcngka j 1 
me nawarkan diri mcn jadi seorang pckcrja sukarcln Rumnh 
Harapa n , :iaiLu unluk selama lcbih kurang t iqn bullln. Sc-
pa n jang masa ini , pengkaji telah bcrlanggungjnwnb dnlam 
mengendalika n sessi ' kemahiran sosial ' Rumah ll arapan sct1ap 
petang Hari Jumaat . 
Melalui pe nglibaLan seperLi inilah, pcngkaji membuat 
pemerhalian dan mcmbuat catatan dari semasa kc scmasa . 
(b) Soalselidik 
Kacdah soalsclidik yang kcc1l Lelah d1gunakan , 
kcrana ini l J h kocdoh ydng bcrk s an unLuk mcngkaji en ang 
kl icn-k l i n lh rnwh Il l.Ir pan . Soulan-soalan Lcmubual d1rangka 
unt uk k l irn , ci no junlah en m oronq k11 n cl ah d1Lanya 










2. J J\l a t Kajian 
Soalselidik kajian ini adalah soalsel idik yan g di -
rangka khas unLuk klien - klien Rumah Harapa n . Tu j uannya 
adalah untuk mcmahami klien - klien di Rumah Harapan dengan 
lebih me ndalam lagi . 
Dari segi struktur , soalselid i k in i dibahagi kepada 
4 bahagian. Bentuk soalannya pu la adalah be rbe ntuk soalan 
terbuka . 
Sahagian pertama soalselidik terdjri daripada 
butir-buLir biodata klien yang menanyakan umur , tcmpat 
tinggal , kegemara n da n taraf pcndjdikan kl icn. 
Bahagian kedua soalselidik mcnanynkan lnLar-
belakang klien. Tiga soalan Lelah diLanya : 
(i) Bilakah klien me ndaftarkan djrj di Rumah 
Hara pa n '? 
(ii) Sjapakah yang memperkenalkannya kc Rumah 
llarapan? 
(jjj) Apakah Lujuannya klien datang kc Rurnah 
Harapan? 
Uahugiu n k lga soalscl1dik pula cuba rncrnpcrolchi 
111 k I u111b11 l Ml k I i n mt' ngcnJ i Rurnah llarepan : 
(I) K k~ropon k1ic n daLang kc Rurnah Harapan . 










(ijj) Pandangon k1i<.:'n t 0rhudap pr o gr am dan kaki-
Langan di Rumah Haro a n . 
(iv) Apa yang diperoleh i ole h klien dari Rumah 
Harapa n? 
Sahagian keempat soalselidik menanyakan kli e n 
tentang rancangan masa hadapan mereka selepas keluar dari 
Rumah Harapan, dan bagaimana pula pihak Rurnah Harapan 
dapac membantu mereka dalam kehidupan masa hadapan . 
2 .4 Car a Me njal a nka n Kajian 
Pada permulaan kajian , pengkaji bcrjumpa dcngan 
Kclua Pcnyclaras Serv)c Kcsihalan McnLol Malay~i<n CARE. 
Beliau berkehendakkan pengkaji memproscskan surbL pcng sahan 
dari pihak Jabatan di UniversiLi . Sclepas ditunjukkan surat 
pcngcsahan kajian , pengkaji pun dibenarkan datang kc Rumah 
llarapan . Dengan itu , pengkaji dapal berkenalan dcngan 
kakiLangan dan klicn-klien Rumah Hara pan . Pcmerhatian dan 
catalan d i buaL dari semasa ke scmasa dalam masa pcng kaj1 
menjadi pckerja sukarela d1 situ . Lebih kurang dua bulan 
kcmudja n , pc ngkuji rnerangka soalsc l idik ~an~ orAng klien 
diLcmubual . 
2. 5 Ma oalnh Kojian 
( ) ounlukon Mo sa 
M1rn 11 ill lni l irnbul kc-rttnD pcngkaj1 hanya d1beri 
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mc n jalankan kajian ini . Jang knmn s y a ng singka t i n i tidak 
mcncukupi unLuk mcnjalankan scbuah kajian Latihan Ilmiah , 
lcbih-lcbih lagi pcngkaji tidak berpenga l a rna n dalam me m-
buat kajja n scperti ini . 
Masalah ini me nyebabkan pemerhat ian yang menyeluruh 
tida k dapat dijalankan dan pengumpulan data yang lebih 
empirikaJ menge nai Rumah Harapan te rj e jas . 
(b) Masalah Kekura ngan Statistik 
Pengkaji menghadapi masala h ke kura nga n data statistik 
te n ta ng klien-klien Rumah Harapan , Leru La rna nya daLa mcngcnai 
bekas - bekas klien . Kesemua i n j adalah kcrona pihok Rumoh 
Harapa n sendiri Lidak mcnyimpan rckod-rckod ya ng sisLcmolik 
da n tersusu n me nge nai klien-k)iennya . Olc h yang dcmik1 n , 
perkara- perkara seperti peratusan bekas kJien yang bekcrja , 
peratusan bekas kJien ya ng pulih dan kembJ)j ' normal ' serta 
seumpamanya tidak dapat dipero)e h i . I ni mcnyebabka n 










3 . 1 Rumah Harapan 
BJ\D I I I 
RUMJ\H HJ\RJ\P~N 
3 . ) . J Penge naJan Kepada Rumah Harapan 
Sebelum diperke nalka n Rumah harapan , akan d i hurai -
kci n terJebih dahulu bagaimanakah rupanya cara h i dup tip i kal 
seseorang pesakit mental . 
Ada seorang budak perempua n ya ng me ngalami masalah 
mental , sen tiasa ma s uk dan keluar wad ps]kjatrik ' dcngan 
kekerapan ya ng tidak pernah putus ' . Bc Jiau bcrada dalam 
wad se lama sebuJan, me nerima rawaLan , apabiln kcl l hoLon 
pulih dihantar pulang ke r umah . Di rumah , ibu b~po L1dak 
ta hu apa yang paLuL dibuat dengan anak ini , dan mcrcka 
takut un tuk menyuruhnya melakukan kerja-kerja dj rumah . 
' Kami mesti berhati - hati ', kata ibu bapanya . ' Anak kami 
tu sakit . Kam] Lidak boleh s uruh dja membuat kerja ' . 
Maka dalam keadaa n sedemikian , budak perempuan itu mcnjadi 
terlalu bosan duduk di rumah , Lanpa apa-apa kcrja untuk 
dibuat . Tambahan puJa , ibu bapa Ladi be rasa ma]u untuk 
mcmbawa nya keluar . Maka sc l cpas bcbcrapa bulan , budak 
iLu balik scmu l a kc hospjL 1 . 
Orqllul J h ' pul run ' h1dup ip1kal scscoran~ 










Pusat 'Day CcntrC' " l\um:-:i h H .'.\ ~apan a· mulakan oleh 
Malaysian ChrisLian Association f or Re l i e f (CARE ) pada 
Lahu n 1 989 . Tujuan ulama penubuh anny~ i a lah untuk membantu 
i nd i v idu- individu dalam masyaraka t yang me nghadapi masalah 
emosi atau masalah psikologi . Ianya boleh berfungsi memutus -
kan ' putaran ' hidup di atas dengan membantu pesakit - pesakit 
me ntal ke arah penghidupan sosial yang lebih sempurna . 
Rumah Harapan menerima kliennya dari semasa ke 
sema sa ; bukannya J sessi ke 1 sessi ; dan mengiku t konsep 
' Day Centre ' , kli e n da ta ng ke Rumah Harapa n dari pu kul 
9 pagi hingga pukul 4 petang tiap- tiap hari Ts n in ke hari 
Jumaat , tanpa diberi pengi napan . Mcrcko didcdahknn kcpada 
satu komuniti yang ' Lherapeutic ' di mana 'Day Centre ' 
menye diakan program-program har) a n untuk mcreka . Program-
program i ni bole h membantu klien dalam aspek e mosi , mental 
dan i ntelektual . Ini te rmasuklah kaunse lLng , panduan agama , 
kerja -ke rja rumah , aktiviti bcrbentuk terapi dan sebagainya. 
(Nota : Penerangan lanjut mengenai program akan diterangkan 
dalam bahagian 3 . J . 2 Bab i ni) . 
Rumah Harapan tcrletak dj Seksyen 17 , Petaling Jaya . 
Premisnya sebuah rumah bungalow 2 ti ngkat a~ngan biliknya 
dl jad ikan bJlik pejabaL , bilik mcsyuarat dan b1lik kaunseling . 
13ungurwn lni diJ nCJk pkan dcngan sofa , pcrala an dapur , 









3 . J . J . l Rumah !Iara an dal.:im S t rukt ur SE"rvis 
Kcs1hatan Mental Malays ian AR~ 
Rumah Ila rapan merupakan satu c abang utama Servis 
Kesihatan Me nL aJ Malaysian CARE . Tiga l agi cabang Servis 
i n i ia)ah ' Commun ity Care ', ' Family Support Group ' dan 
' Precious People Group '. Dalam hal ini , Rumah Harapan 
yang berupa ' Day Care Centre ' merupakan tempat pesakit -
pesa kit mental datang menerima bantuan pemulihan. 
' Community Care ' adala h un i t yang me rikru t pesakit- pesakit 
ya ng datang ke Rumah Harapa n . Ia j uga memba n t u mereka 
yang tidak dapat datang ke Rumah Hara pan dcngon lawaton 
ke rumah dari semasa ke semasa . ' Famjly Support Group ' 
adalah unit yang me ngumpul ibubapa-jbubapo kl icn . Mcrcka 
berkurnpul untuk berinteraksi , bcr uk~r-tukar Cikiran Jon 
mernberi sokonga n di antara satu samn lain . Di sini ibu-
bapa pcsakit j uga me nerirna na sihaL dan t un jukaja r mcngcnai 
penjagaan anak me r eka . In i adalah pcnting kerana sjtuasi 
keluwr9d da n kasih-sayang ibu bapa mcmainkan pcranan 
ddlam pemuli han si pesakit . Akhir sckaJi , ' Precious 
People Group ' adalah kesatuan bekas-bckas klien Rumdh 
Harapan . 
1 1"\nlily !; uppor t 
G10 11p ' 
Scrv1cc Kcsiha 8n McnL~l 
Malaysian CARE 
Humuh 














- 1 4 -
Ocngan iLu , dalam struktur k seluruha n , Rumah 
Harapan bukanlal1 berfungsi secara ersendirian , tetapi 
berganding bahu dengan l ain-l ai n cabang da lam Servis 
Kesihatan Me ntal untuk sama - sama me nuju ke arah mencapai 
objektif pemulihan pesakit - pesakit mental yang mencari 
bantuan dari Malaysian CARE . 
3 . J . J . 2 Kewangan Rumah Harapan 
Rumah Harapa n adalah satu i nstitusi yang berupa 
' sara diri ' dari segi kewanga n . I n i adalah kerana setiap 
kli e n membayar $5 . 00 sehari di sini ($ 100 . 00 scbulon) . 
Bayaran kJi e n sudahpun cukup un tuk mc nanggung pcruc1anjaan 
Day Car~ sepcrti bil letrik , air dan scbag inyo . 
Oalam pada itu , gaji kakitangan Day Ca re diLa nggu ng 
oleh Pusat Malaysjan CARE . 
3 . J .J . 3 Kak itanga n Ruma h Harapa n 
Ki n i Rumah ll arapa n mempun yai 3 orang kakitangan 
sepenu h masa yang terdiri dar i wa nita b'rbungsa Cina . 
Mereka buk an l a h psikiatris dan me r c ka tidak pernah menerim~ 
latihan pe n jagaan pesakit men ta l yang formal , tetapi mereka 
mcmpunyai pcngaJaman beberapa ta hun dcngan ' in-service 
Lroining ' dL Rumah ll arapa n . Walau bagaimanapun , erdapat 
duo o r ng •11 1 r 1 µ~ n S uff Ca unscl l or' ya ng bcrkclayakan 
Prof uuion1l Coun o I !or yang scnL1usa mvmbcr1 nasihat da n 
Lunjuk j r kC'p 1<11 knk i L 11 qa n Rumah ll arapan dari masa ke 
:tPmHi , t 1lt\1 dc'n tJ lH1 dlndnk n acoai-scssi ' staff trai ning ' 










Kerja ka kitnnga n pad .-:l _us nyn termasu}c l ah me nga da -
kan scsi kaunseli ng , merancang program , menga jar , mentadbir 
ruma h, mc ncari pekcrjaan untuk kl i e n , me ngadakan ' follow-
up ' untuk beka s -be ka s kli e n dan melatih kakitangan baru . 
Setiap kaki ta ngan bertanggungjawab menjaga 3 orang klien 
( tetapi b iasa nya klie n di Rumah Harapan adalah kurang dari -
pada 9 orang) yak ni dipanggil ' key worker ' kepada klien 
yang dikhaskan di bawah jagaannya . Set iap minggu seseorang 
kakitangan itu akan berjumpa de ngan setiap klie n jagaannya 
dalam sessi ya ng dipangg il ' individual ca unselling '. 
Sessi i n i me mberi peluang kepada seseorang ' key-worker ' 
untuk l e b i h me mah ami keadaan kli c nny a . 
Di kalangan kaki tanga n sendiri , sctlap minggu 
me r e ka mengadaka n sessi - sessj ' staff s upport group ' dcln 
' staff meeting ' di mana ma salah di Rumah Harapan , masalah-
masalah klien ata u masala h kaki t angan sendiri djkemukakan 
untuk perbincangan . 
Didapati kaki ta ngan - kakita ngan mclayan klien 
de nga n pcnuh kasih sayang dan hati - ha ti . Sudah te n tulah 
kerj a mereka mc mcr luka n banyak kcsabaran dan kctabahan hati . 
D1 Rumoh lleropnn , !3C 1 o i n dar i padti kak 1 Langan sc-
pc nuh ma'"' d , l ·rcloplll: jugo pckcrja-pckcrja sukarcla . Mcrcka 
dnL0 1HJ uni uk 10< ng inb i 1-ol i h a Lau mcmbanLu dal am sessi - sessi 
A p rLI p rL uk ~ n~ n koyu , scssi kcmahiran sosial (di mana 
pt 1HJk 1jl ~w ndir i L r l ib ) , ocasi crapi mcluk1s , ' aerobik ' 









Jadual Wak tu Rurnah Harapan 
:1asa Isnin Selasa Ra bu Kharnis 
9 . 1 5 a . o. p e n y e m b a h a n 
:0 . 30 a . ::i . M a s a M i n u rn 
10 . ~ 5 a . m. l•esyuar at: Latihan Pembe.rsihan Aktiviti Luar 
RLm3h Jasrnaru.. Rumah rumah/ ' outing ' 
... 11 . 30 a . m. 
12 . 30 p . ra . 
1 . 15 p . m. Makan Te ngahari 
2 . 00 p . m. Kemahiran Terapi Kerja Rekreasi 
indiv1du rrelukis tangan 
3 . 15 p . m. M a s a M i n u m 
4. 00 p . m. p u 1 a n g 
Nota : Sess1 Kaunsel1ng indiv1du dibuat selepas pukul ernpat . 
* Kadang kala sess1 di pagi tidak mengamb1l masa yang panjang , maka selepas 
sessi tersebut , pelanggan berma1n catur , ' carr om ' , membuat ' knitti ng ', 
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3 . 1 . 2 Program Ruma h Har pa n 
Jadual waktu di mukasurat J 6 me nunj ukk an program 
Rumah llarapan dari pukul sembilan pagi hingga puku l empa t 
petang tiap har i Isnin ke hari Jumaat . Program-pr ogram 
i ni termasuklah penyembaha n agama tiap- tiap pagi , l at ihan 
jasmani , pembersihan rumah , aktiviti luar rumah (out ing) , 
ma s a rekreasi , mesyuarat rumah , mesyuarat komuniti , kelas -
kelas kemahiran sosial , kemahira n individu , ter api melukis 
dan ke rja tanga n. Sarapan tengahari diberi di sini , dan 
terdapat masa mi num pagi dan juga petang . 
Tu juan pro gram- program Rumah ll arapa n oclo l nh un t uk 
memban t u klicn - kli e n ke arah pcmulihan . Dc ngan iLu , 
kandungan program-program dalam sct iap m)nggu akan diran-
ca ng dan difikirkan de ngan tcliLi olch kakitangan , juga 
pekcrja- pekerja sukarela . 
Satu hal ya ng perlu d i ambiJkira oleh kakita ngan 
dalam perancangan program ialah : keadaan klien , bahawa 
mere ka adalah pcsaki mcnLal dan masi h di bawah rawalan , 
maka program- program tidaklah harus membebankan atau ter -
l aJ u ba nyak bagi mereka . 
Ocngan iLu , saL u ci ri uLama program Rumah Harapan 
oda l ah p mbc rlan row 1 on yang pcrlahan (slow pace) dan tcr-
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Kandung a n program Rumnh llarRpan s e be na r nya terdiri 
daripada 8 jenj s rawa tan untuk kl ien : 
] . Terapj ubat . 
Iaitu rnernbawa klien menjumpai psikiatri dari 
sernasa ke semasa . 
2 . Kaunseling Psikoterapi Individu . 
Merupakan perbualan dan komunikasi di antara 
klien dengan ' key worker ' nya dalam sessi 
rningguan selama satu jam (Kau nse ling inj dapat 
me mbi na kepercayaan kJjcn Lcr hadap kakiLanga n ) . 
3. Terapj KumpuJan . 
Iaitu perbualan da n komunika s i dala rn kumpulan , 
dalam scssi - sessi rningguan sepcrLi *Tcrapi 
melukis, dan mesyuarat komun]t i . (Dalam 
mesyuarat komunit, klj e n-kli c n rnembincangkan 
hal -hal pcrhubungan di antara klien ) . 
4 . Terapi Kemahjran Sos iaJ . 
Iaitu kemah iran komunjkasi dan i n teraksi dalam -
masyarakat, termasuklah kemahira n dalam per -
bualan , kcmahiran mcmbi na persahabatan , dsb . 
* 'I' r 1pi Mt>l ukio : S Lu scss i di mana kl ten mcnyampa1kan 
f1kir,rn cliriny tnC"loluj c ro mrlukts -- Ml'lukiskan pcrasaan , 
f 1 k i r <-H\ d 11 n .1 I i n C' ll d J r i . 'l' o j u k l u k l s an L c rm as u kl ah ta j u k -
t juk r,cpr rt i ' /\ku d l am ma sa 10 La hun yang aka n datang ', 
n 1g i m n 1 0 1· rn c:J-or ll H J l 1 in mc•l i haL saya ' , ' Kawa n saya semasa 










5 . Tcrap i Khu s us . 
IaiLu Lc r ap i yang sosuai digupakan oleh kaki -
ta nga n Lcrhadap headaa n seseorang klien (Khusus 
unLuk kJien itu) . Ini termasuklah terapi 
Phobia , ' obssessional - compuls i ve therapy ' , 
' behavioural therapy ' dan ' be r eavement counse-
lling ' . Ini adalah perlu kerana keadaan tiap-
tiap pesakit itu berlainan antara satu sama 
lai n . 
6 . KumpuJa n tak formal . 
Termasuk sessi - sessi kerja kayu , kcrja Langan, 
ke mahira n hidup scpcrLi mcmasak , mc rnbcrsi h, 
mc mbcli-bclah di pasar , scssi l ati h on josm ni, 
aktiviLi luar rumah , dan scbagai nya . 
7 . Kaun seling kerohan ian. 
Digolo ng kan dalam sessj ka unse ling i ndividu . 
8 . Kajian K1tab dan Sembahyang . 
Mela lu i rawaLan di alas , scma ngat dan kepercayaan 
dtri sescorang kJi c n itu dapaL dibina , scrta dapat diba n t u 










3 . 2 Klie n di Rumah Ha rapa n 
Kl ien -k lien di Rumah Harapan a dalah pesakit menta l . 
An tara kesakitan rne r e ka terrnasuk lah ' s c hi zophrenia ' , 
ke rnurunga n dan psikosis . Mereka rnendaftar diri di Rumah 
Harapan untuk rne nerirna terapi - te rapi ' Day Centre ' tersebut . 
Klien-klien datang ke Rumah Harapan melalui 
pengesyoran doktor psikiatr is mereka ; ada juga yang d isyor-
kan oleh pihak gereja . Keluarga klien pula me ngharapka n 
terapi - terapi Rumah Harapa n be rkesan kepada ahl i keluarga -
nya yang sakit . 
Seseorang klicn itu daLang kc Rumah ll oropan dari 
hari Isn i n ke hari Jumaat (pukul 9 . 00 pagi k ~ pukul 4. 00 
petang) tiap-tiap minggu untuk jangkamasa l ebi h kuran g c nam 
bulan . Kl ien itu dik e hendaki rne nyertai program-program 
' Day Centre '' y a ng berunsur ' therape utic ' bersama - sama dengan 
klien lain. 
3.2 . 1 Biodata Klien 
Klien-kl ien Rumah Harapan terdiri daripada pesakit -
me n tal laki-laki da n pcrempua n yang berumur antara 16 tahun 
hi ngga 40 /50 tahun . Pada pura enya mcrcka mcmiliki taraf 
pc ndidJkan Sckola h Mc nc ngah Rc ndah. Kc semua dari mcreka 
bo l h b'rLu ur do l om Buh ~o J nggcris dcngan ba1k . (Bahasa 










3 . 2 . 2 Perihalan Klien 
Kl icn-klicn Rumah Harapan adalah pesakit mental , 
dan kcsakita11 mcrcka ma s:i h serius . Mereka masih hidup 
dcngan pengubatan harian dari preskripsi dokt or psikiatr i s, 
da n mereka perlu be rjumpa doklor dari semasa ke semasa. 
Oleh kerana kesakitan i nilah , klien-klien me mper-
lihatkan tingkahlaku seper ti memenci lkan diri ' withdrawal ', 
perlahan dan lembap ge rakgeri (in i adalah kesa n sampingan 
pengubatan), cetek ingatan , s ukar me numpu pcrhatian dan 
mudah tersi nggu ng . 
Satu masalah yang wu jud di kalangan k1ic n-klicn 
ialah mc nge 11 ai kc kcrapan mer'.) ka mcnghadirknn clir1 di Rumnh 
Harapan . Mereka tidak mendisipli nk a n diri unluk d Lang kC' 
Rumah Harapan dan kehadiran mereka sukar diduga . Hal ini 
mungk i n disebabkan program- program Rumah tl arapa n kura ng 
me narik untuk mereka . Walau bagaimanapun , masalah kehad1ran 
kli e n i n i s udah LenLu me nj eja~kan per jalanan Rumah Harapan 
dan rnc nj ejaska n kcrja kak i a ngannya . 
3 . 2 . 3 tt ubungan Kli e n dcnga n Rumah Harapa n 
Di dn tara c nam orang r esponde n kajia n in1 , dua 
oru ng dari pdda nya rnc mbcrito hu r asa tidak suka mercka tcr -
hodHp lhrn1 \'1h II r lp d n , k hu trny j dak suk a kcpada k ak l ta nga n 
yMHJ b 'rtl i k.lp L( tj l-H1 (•rhad p mcrcku ( pada masa-masa ter -
t t' rH u) . Wll 11l1 b 1g 1imrn pun , mC'rckc mas1h daLang ke Rumah 










bcrbuat apa-apa di rurnah s1..:nd1 ri pada waktu s iang hari , 
apabila a hl i-dh li kc l uarga yang laip keluar be ke rja. 
Dar] scgi hubungan klien dengan kakitangan , pe ngka ji 
dapali hubu ngan di anLara mereka adal ah baik . Masalahnya 
sesetengah klien kura ng bersikap t erbuka terhadap kakitanga n . 
Didapati j uga kakitangan Ruma h Harapan sentiasa berhat i - hati 
denga n klie n-k)ien, da n terpa ksa sabar dalam interaks i me r eka 
dengan klien-klien. I ni adalah perlu ker ana pesakit mental 
adala h orang ya ng scnsitif da n mudah tersinggung . 
3 . 2 . 4 Mas~ Hadapa n Klien 
Pihak Rumah ll arapa n id.:ik mcnrncDng u n Luk mcncrima 
sescorang kl]en un t uk se)ama-)ama nya . Sebc narnya , kaki-
ta nga n me mbuat pe n i ) aia n ke aLas kl icn sctiap 3 bulan . 
Pada kebi asaannya Rumah Har apa n aka n ' phase out ' sescorang 
kl ien se ) epa s e nam bula n . Lebi h-leb i h l agi Rumah Harapan 
tidak sanggup me nampu ng ramai ordng klien pada setiap masa . 
Terdapat rama j lagi pesakit - pesakit me ntal di luar yang 
i ngin mcmasuk i ' Day Cc nLrc ' Lcrscbu t . 
Satu gcja J a ya ng sering timbu l ialah kl1en send1ri 
ya ng bcrhe nLi data ng kc Ruma h ll arapan . Wu j udnya masalah 
crdaptl L kl icn ya ng dc:iLa ng kc Rumah ll arapa n untuk bebcrapa 
h r i 1 I n1 L> 'b<.' rop 1 m I nqgu so hc::ij a , dan pada mas a yang sama , 










Bagi k ] i e n yD ng LC' l .1 h kc 1 n a r daf i Ruma h Harapan , 
scsetcngah nya mcngambil kursu s u ntuk me mpelajar i sesua t u 
kcma h iran scpcrti mc naip dan mengguna ka n komputer . ADa 
pu la ya ng me mperoJ c h i ker ja- kerja sepe rti kerani , pemban tu 
kedai dan sebagainya . Walau bagaimanapun, dari rekod- rekod 
laporan Rumah Harapan ya ng ada , jelas d i dapati kebanyakan 
be kas - bckas klien Ruma h Harapa n me njawat satu- sa t u ke rja 
ha nya un tuk beberapa bulan sahaja ! Pada umumnya mereka 
mempunyai masalah perhubunga n de ngan r aka n-raka n sejawat , 
da n masa l a h i n i me nyeba bk a n mereka t ida k dapat me n ~tap di 
satu-satu Lempat kerja . Masulah sosJa l in i bcJ hu bungkail 
de ngan masala h kli n jkal bekas k l jan Lcr~0buL . 
Seorang ka kiLa nga n di Ruma h Harapo n pu l a scb~nar­
nya adala h bckas klien Rumah ll arapa n il u scndiri . Kak1-
La nga n tersebut telah berkh idmat di Rumah ll a r apan sclama 
ha mpi r setahun da n be l jau masi h berada d 1 ba wa h lati h an 
kakita nga n . 
Ak hir sekali , Servis Kcsi hata n Menta l Malaysian 
CARE j uga me nubuhk a n satu kesalua n be kas - bckas klien Ruma~ 
Ha r apan ya ng di na makan ' Precious People Group ' (P . P . G. ) . 
Kcsatuan tcrscbuL bc r fu ngsi unLuk mc n jaga k ·baj1kan bekas -
bc kus k l i c n . Mcrckd ya ng mc n jadi ahli P . P . G. berkumpul 
cl J r i :H. llHHld kt !Jcmou 1. Oa 1 om ~crj umpcla n-pcrj umpaan scdemi -
kiJn , m rc•k m ng\,t d k i n ok t1 v1Li-ok 1v1 1 rckrcasi bcrsama 
d ,1t\ b ri nt rr 1kn i tH'O in r1 rH·'ndiri . Ringkasnya , P . P . G. i n i 
t. l nh nw n y<'d~ k n fhl l u ' aoc i id c 1 rel c ' un uk bckcis-bekas 










PERDI NCJ\NGJ\N 01\N RUMUSAN 
Kajian ini bcrsifat kajian sosiologi . Pengkaji 
i ng i n me ngelahui bagaimana dan sejauhmana Rumah Har apan 
dapat membantu klien-kliennya untuk mengatasi masa lah 
klinikal dan masalah sosial mereka . 
4 .1 Keputu sdn Kajian 
Sudah te n tu ada tujuann ya seseorang pesakit mental 
i tu memil i h un Luk da tang ke Ruma h ll arapan . O i ci scbc ni'l rnya 
ingin berpulih darl kesaki ta nnya dan mcnghorapk ~ n Lcrapi-
terapi Rumah ll arapan dapat mcmbanLunya dalilm pcmulihnn. 
K) ien itu j uga mempunyai kepcrluan sosin l . Ol ch 
kerana masa)ah klinikal yang dia hadapi , ' social circle ' 
scscorang klien itu terhad kepada ahli-ahli kcluarga dan 
doktornya sahaja. Kebanyakan hubungan dengan sahabat -
sahabaL lamanya suda h Lerputus . Tamba han pula sescorang 
kli e n iLu Lidak bckerja (aLaupun s udah LcrpuLus dar1 
pelajarannya) . Dengan yang demikian , klien i nginkan per - -
sahabaLan dan mcngharapk a n sokongan sosial dari Rumah 
llarapa n. 
w lllu b1.HJ imrn (lpu n , dori jawapa n soalsclid1k yang 
P' IHJk1.1ji t rimt1 , itldt pclund1 yong mc.•nunjukkan bahawa sc-
s or ng kl lr11 ilu ok n bcrµu1 ih scpcnuhnya di bawah rawatan 










Sclagj masa1nh kl :i n ik ~l nyn mas~ h l.>erterusan , sese-
ora ng klicn i tu Lidak bcrkonfide n untuk me nghadapi masa 
ha dapannya . Scsungguhnya , dja ha nya be l~h bergantung kepada 
ah)i ke luarganya un tuk me nentukan ma sa hadapan . 
4. 2 PcnJ laian Ke atas Rumah Harapan 
(a) Pe ncapaian Rumah Harapan 
(b) Masalah Rumah Harapan 
( a ) Pe ncapaian Rumah Harapan 
Scbenar nya , pe ngukur an pcncapaian scscbuoh i nsLiLus1 
kh idma t psikiatrik adaJah s ukar : -
The aim o f Lile psyc hi aLri.c se rvi ce is 
Lo reduce or co n La i n morbid iLy , iLsc 1f 
a sophisticated conccpL . 
(Frank lloJ J owny , 1 99 1, m. s . 81 4 ) 
Tambaha n pula , pe ncapaian sesebuah insL1Lusi scdc-
mikia n hanya boleh diLinjau scca ra jangka pa n jang . Ruma h 
llarapan adalah scbuah ' Duy Ce ntre ' yang muda , di Lubuhkan 
ha ny a pada ta hun 1989 . De nga n i n i adalah s uk ar un tuk 
menin j au pe ncapaianny a . 
Wa l au bagaimanapun , jika djLinjau dari p r ogram-
program l'h1ma h ll oropa n , kan1dlrngan p r og r am Rumah Harapan 
mc lipuLJ k p rlu n sosis l , kcpcrlusn kl1n1kal , kcpcrluan 
f iz 1kll din kcpt'r lu l 11 rohmii ocs•o r nng pcsDk1 m~nlal . 
Prog r m-progrom Lcrs bu L rd1rJ dar1pada program i nd1v1du 
C"I n proqr )Ill b\1k rn I nd Iv I <-lu1. l)cnc3a n i u , boJ ch d1 katakan 
p t OtJr m- p1·oqr 1m Humµll ll oropan ada l ah komprchens1 f dan 










McngjkuL Doller (Ba11 Lr , W. R. 1936 , , melalui 
latihan yang baik dan penempat an ke rja s erta s okongan 
yang bcrlcrusan , mcrcka yang mempuny a i masalah mental 
atau masalah fizikal boleh menjadi ahli masyarakat yang 
produktif . 
Rumah Harapan tidak me nawarkan latihan kemahiran 
kerja yang khusus. Ini bermaksud Rumah Harapan tidak mem-
ban t u kliennya untuk menghadapi peluang- peluang kerja dalam 
ma s yarakaL. Bersama-sama dengan i ni, Rumah Harap a n sendiri 
juga tidak dapaL menyediakan pcluang kcrja kcpada kl icnnya . 
Wal au bagaimanapun , Rumah li arapcn ~cdang mcrancang 
untuk mc nubuhkan ' Shc lLcrcd Workshop ' dalam mc ng ntasi 
masalali .Jtau kelemahan tersebut . ' Shel Le red worshop ' ndn-
lah sejcnis pusat kerja khas yang direka untuk mcngambil 
pesakit me nlal sebagai pekerjanya . 
Dalam aspck sokonga n kepada bekas - bckas klien pula , 
kakitangan Rumah ll arapan mcngadakan hubungan dengan bckas-
bcka s kl icn dari scmasa kc semasa . Di samping itu , 
' Precious People Group ' pula dapat member} sokongan semangat 
dan sokongan sosja] kepada bekas-bckas klicn . 
( b) M Rumah ll urapan 
Stilu rnuoulJh u amJ y ng d1hLdapi olch Rumah Harapan 
1 lnh m no l h iadonyo kakiLangan lakj-laki . Hal ini men1m-
b\llklln k rumil rn cJ 1l 1n I y n n kuk1Langan kcpada kl1cn -k l1en 










kakiLangan pcrcmpuan . I ni ad~ l :1h bena.r khusu s nya dalam 
scssi ' kaunse l i ng i ndividu' un tuk kl ien laki - l aki . 
Satu lagi masalah ialah perbezaan umur yang besar 
di antara klien. Ini dapat dilihat kerana terdapatnya 
kli e n yang semuda 16 tahun manakala ada klien yang 40 , 50 
Lahun umu r ny a . Klien yang muda sukar berinteraksi mesra 
denga n klien tua dan begitulah sebaliknya . Bagi kakitangan 
Rumah Harapan pula , adalah sukar bagi mereka un tuk me nyelia 
sa lu kumpulan klien yang tidak seragam umurnya . 
4 .3 Li mitas i Kajian 
(a) Kajian in i Lidak mengcmbangkan s~L u pcndck l n tcori 
yang dapat menyuka l kebe rkc sa nan Rumah ll nrnpnn . Peng-
kaj1 tidak dapat mcnggunakan pcndckatan scpcrti 
' Penilaian Keperluan ' (rrank Holloway , J99l) kerana 
Rumah Harapan adalah sebuah insLitusj yang kccil . 
Tambahan pula , kdjian ini adalah sebuah kajian yang 
bersk.J 1 a kcc i 1 • 
Scbenarnya , pcnyukatan k eber~esa nan Rumah Harapan 
ada l ah s ukar: 
There ls remarkably liLllc evidence for the 
cf Ci c ~cy o f pracl 1ccs adopted in the f1cld 
or psychiulric rehabililation , particularly 
in rwl u rn luJl 1c setti ng s w1 Lh u nselcct~d 
popul11l ion of pDl1cnts . 
(Fronk llo ll owny, J99l , m. s . 814) 
( b) K,1j i Ml i n I t I dnl< lll l' n CJkll j i m0ngcna i bekas-bekas kl1en 
lhinnh II r \p n cl n9 n mcndalam . Pcngkaj1an yang lebih 










pc ngukur an hasiJ k rj a Rumah HC,lrapa yang lebih 
e mpiri kal . 
(c ) Kaji an i n i ha nya me ngambil e nam orang responden 
sa haja da)am soalselidiknya . Dengan itu , analisis 
kepu t us an kajian mungkin t ida k tepat memandangkan 
hanya te rdapat 6 set jawapan s ahaja . 
4.4 Cada nga n Ke pa da Rumah Harapan 
(a) Pengkaji me ncadangkan kepada Rumah Harapa n supaya 
me nyedia kan latihan ke ma hiran ( s kill s Lrojnjng) kcpada 
kl ien- kli e nny a : 
Th e e mphasis of t h e Da y Cent re is o n a 
) ea rning e xperience and tra injng ra lhcr 
t han a ' baby-sitting ' se rv ice of psychiatrJc 
patients. 
(M. Parameshvara De va , J990 , m. s . 3J4 ) 
(b) Program- program Rumah Harapa n haru s dikaji da n diubah 
dari sema sa kc scmasa s upaya dapat me nar ik mi nat klien -
kl icnny a . 
( c ) Kakj ta nga n Rumah Harapa n har us diberi Jebih ba nyak 
latihan psikiatrik . 
4. 5 lluinu ::rn n 
K 'b nyJk rn kJ i n Hu1noh 11 .:H·apon mcn1 nggalkan Rumah 
11 ..Jrop n d 11gcn1 m1nn J oh k l inik al nya masi h bcrterusan . Ter -
ny 1l 1 lnh no bu 11l 'l)1y Centre' ' lidak mc-njam1n pcmul1han 










terapi ny a . Wa l au b~goi manapyn , ese~uah ' Day Ce nt r e ' 
dap a L mc mbcr i jagaan da n sokon an s o s ' a l serta e mosi 
(care a nd warm t h ) kcpada klien-k l iennya . El emen- elemen 
i n i l a h yang kurang tcrdapa t di keluarga kl ien- klien sen-
dir i . ' Day Ce n t r e ' pesak it me nt al seolah - olah berfungsi 
sebagai ' tempat perl i ndun9an ' kepada pesaki t - pesaki t menta l . 
kli e n : 
'Day Cen t r e ' dapa t mer i ngankan beban keluarga 
t he y ( t he day ce n t re s ) c an be t he c r ucial 
factor between t he f amily ' s r etaini ng t he 
patient al home (J nd t hrowi ng up the ir honds 
and Lur n1ng l he paLjen l over Lo a n i nsLi t utc . 
(Ric hard R. Boo l z in , 19 8 8 , m. s . 539) 
Bcrbandi ng dc nga n r awa La n hospita l scpcnuh masa , 
je l as nya i nstit usi ' Day Ce n tre ' ada l ah l cb ih cc k ap dnr1 
segi kos . Sebabny a ia l a h ' Day Cen t r e ' hany a mcnggun akan 
satu gi l i ran kak itanga n ( 9a . m. h i ngga 4p .rn . unL uk 5 har1 
dalam semi nggu) . 
The ai m of t he da y centre is to allow the • 
paL ien l to wo rk Lh rough his problems , ovcr-
com hi s d i ff icul Lics a nd move i n to his 
r esponsibl e position i n society . It is not 
as v iewed b y some pa r e n ts a nd e ve n psychia-
Lri sls - a serv ice to keep patients occupied 
dur i ng Lhe day so Lhat Lheir r e l a t 1ves ca n 
have a brea t hie r . 
( M. PDr amcshvara Deva , 1990 , m. s . 314 ) 
l bt1 lrn p 1 y rHJ 1n •ng hont ar a h1 i kcluarganya kc ' Day 
Cc.' nl r<' ' h r u :.:J b<.' k r j o mu r opul dcngan p1hak ' Day Ce n t r e ' . 










Oalam pado itu, ahl1-~l1li masyarakat yang lain 
harus mcnyingkir sjkap prasangka mereka t e r ha dap pesakit 
mcnlal . Mcrcka t)dak harus memandang rendah atau cuba 
mengelak hubungan dcngan pesakit me ntal . 
Pesakit-pesakit men t al harus d i beri perhatian oleh 
segenap l apisa n ma s yaraka t . Pesakit - pesakit me nt al perlu-
ka n sokonga n masyaraka t . Pe ngkaji berpendapat b a ha wa lebih 
banyak ' Day Ce n tre ' pesakit mental perlu di t ubuhka n dalam 
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